110 Gocht. 


Aus der chirurgisch-orthopädischen Privatklinik des Prof. Dr. A. Hoffa in Würzburg. 


Anklage wegen „fahrlässiger Körperverletzung“ nach Anwendung der Röntgen- 
strahlen. (Röntgendermatitis.) 


Von 
Dr. Hermann Gocht, Sekundärarzt der Klinik. 


In der zweiten Nummer der Ärztlichen Sachverständigen-Zeitung vom 15. Januar 1898 
hat Herr Dr. Levy-Dorn-Berlin eine Mitteilung gebracht: „Die Röntgenstrahlen vor der Staats- 
anwaltschaft.“ Es handelte sich um eine Patientin, welche eine halbe Stunde lang den Röntgen- 
strahlen ausgesetzt worden war und einige Tage später eine heftige Entzündung der bestrahlten 
Haut bekam, deren Heilung mehrere Monate in Anspruch nahm. Der Ehemann verlangte 
deswegen eine Geldentschädigung und liess, als ihm diese verweigert wurde, von seinem Rechts- 
beistand beim Oberstaatsanwalt des zuständigen Kammergerichts Klage wegen „groben Ver- 
sehens“ erheben. Nach dem ablehnenden Bescheid desselben kam die Angelegenheit an den 
Strafsenat. Auf ein Gutachten von Levy-Dorn hin hat dann der Strafsenat entschieden, dass 
eine Fahrlässigkeit dem Beschuldigten nicht nachzuweisen sei, und der Kläger wurde kosten- 
pflichtig abgewiesen. 

Einen ganz analogen Fall hat dieser Zeit Herr Prof. Dr. Hoffa erlebt, und ich erlaube 
mir daher, denselben der Öffentlichkeit zu übergeben. Die Sachlage war ganz kurz folgende: 

Bei einem Patienten, der aus diagnostischen Gründen röntgographiert worden war, 
hatte sich eine Dermatitis entwickelt. Patient stellte nun bei der Königlichen Staatsanwalt- 
schaft Strafantrag „wegen fahrlässiger Körperverletzung.“ Ich fasse mich hier ganz 
kurz, da sich die Vorgeschichte und der Gang des Falles aufs genauste ergiebt aus der 
Erwiderung, die Herr Prof. Dr. Hoffa an die Staatsanwaltschaft richtete, wie folgt: 

„Würzburg, den 21. Oktober 1898. 

Anfang Juli 1898 wandte sich ein Herr S. von W. aus an mich wegen seines Hüft- 
leidens. Ich konnte natürlicherweise kein bestimmtes Urteil abgeben, ohne den Patienten 
gesehen und genau untersucht zu haben. In diesem Sinne schrieb ich ihm also und nahm 
die Untersuchung des hierher gereisten Patienten in meiner Klinik am 8. Juli vor. Nach der 
Ananınese und dem klinischen Befunde, wie er sich mir bei der äusseren manuellen Unter- 
suchung ergab, war ich der Ansicht, dass es nicht möglich sei, die Beweglichkeit des Gelenkes 
wieder herzustellen. Da wir nun in den Röntgenstrahlen ein ausserordentlich gutes Mittel 
haben, uns einen Einblick in das der äusseren Untersuchung besonders bei dicken Personen 
sehr wenig zugängliche Hüftgelenk zu verschaffen, schlug ich dem Patienten, um jedes uns 
zur Verfügung stehende diagnostische Hilfsmittel angewandt zu haben, und damit mein Urteil 
über diesen Fall in jeder Hinsicht als ein gesichertes und einwandfreies für die Zukunft aus- 
sprechen zu können, — schlug ich dem Patienten vor, ein Röntgenbild seiner Hüfte anzufertigen. 
Bestätigte das Bild dann gleichfalls unser Urteil, so konnte ich eben mit noch grösserer, resp. 
absoluter Bestimmtheit dem Patienten meine Ansicht aussprechen. 

Da Herr S. damit einverstanden war, die Hüfte röntgographieren zu lassen, wurde er 
in dem eigens zu diesem Zweck in meiner Klinik eingerichteten Zimmer auf den Aufnahme- 
tisch gelagert; unter seiner Hüfte lag die Kassette, welche die photographische Platte enthält; 
die Röntgenröhre befand sich etwa 30 cm entfernt von der Bauchhaut. Es wurde ca. 25 Minuten 
exponiert, damit war die Aufnahme vollendet. Patient ist dann abgereist und schrieb nach 
geraumer Zeit von Kiel aus an mich. Da ich damals verreist war, — anfangs August — 
hat Herr Dr. Gocht in meiner Vertretung den Brief beantwortet, in sehr höflicher Weise und 
Form sein Bedauern über die Gesundheitsstörung ausgesprochen und gleichzeitig mitgeteilt, dass 
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es nach seiner Erfahrung bei Röntgenentzündungen am zweckdienlichsten sei, Puderungen mit 
reinem Amylum vorzunehmen. 

Einen zweiten Brief von Herrn S. habe ich dahin beantwortet: wenn die Wunde noch 
nicht geheilt sei, möge er bitte einen Spezialarzt für Chirurgie konsultieren, der die Wunde 
bei sachgemässer Behandlung wohl zur Heilung bringen würde. Ich schrieb ihm zugleich, da 
aus seinem Brief unzweifelhaft hervorging, dass er mich für die durch die Röntgenaufnahme 
verursachte Gesundheitsstörung verantwortlich machte, dass ich jede Verantwortung von vorn- 
herein ablehnte, indem ich mir ja bewusst war, dass mich selbst eine Schuld an der bestelienden 
Hautentzündung nicht treffen könnte. 

Indem ich mich ganz entschieden dagegen verwahre, mich in dieser Angelegenheit 
irgendwie rücksichtslos gegen Herrn S. verhalten zu haben, erlaube ich mir auf den Fall selbst 
noch näher einzugehen. Herr S. kalkuliert folgendermassen: Während ich im April und Mai 
dieses Jahres in 36 Sitzungen an eben so viel Tagen während 25—40 Minuten in W. ohne 
Benachteiligung meiner Gesundheit mit Röntgenlicht bestrahlt worden bin,!) hat die eine 
Sitzung in der Würzburger Klinik am 8. Juli dieses Jahres eine schwere Hautentzündung 
hervorgerufen. Das ist für Herrn S. nur so erklärlich, dass bei dieser meiner Aufnahme eine 
Fahrlässigkeit vorliege, ‚sei diese in der Handhabung oder in dem Zustande der Apparate zu 
suchen‘. Dazu bemerke ich zunächst, dass ich eine Röntgeneinrichtung modernster Konstruktion 
aus der elektrotechnischen Fabrik Gebbert, Reiniger & Schall-Erlangen besitze. Dieselbe ist 
in jeder Beziehung mustergiltig, entspricht allen Anforderungen und ist jederzeit und war auch 
am Tage der bewussten Aufnahnie in tadellosem Zustande. Findet in dem ziemlich umfang- 
reichen Apparatenkomplex einer Röntgenemrichtung auch nur die leiseste Störung an irgend 
einer Stelle statt, so ist die Thütigkeit der Röntgenröhre ausser Kurs gestellt, und eine 
Benutzung des Instrumentariums ganz unmöglich; das wird jeder sachkundige Elektrotechniker, 
Physiker etc. bestätigen. 

Was die Handhabung der Röntgenapparate anlangt, so liegt dieselbe in meiner Klinik 
in meinen Händen oder in denen eines meiner Assistenzärzte, die selbstverständlich aufs 
genaueste mit dem Instrumentarium Bescheid wissen, allein schon deshalb, weil eine falsche 
Handhabung eine richtige Benutzung ausschliesst und die sehr teuren Apparate kostspieligen 
Beschädigungen aussetzt. Die Hüftaufnahme von Herrn S. habe ich selbst gemacht, die 
Apparate funktionierten richtig, die Röhre befand sich bei der Aufnahme in der üblichen Ent- 
fernung von der Haut des Patienten und die Dauer der Aufnahme war eine normale. 

Wenn ich nunmehr auf die in diesem Falle entstandene Schädigung des Patienten 
eingehe, muss ich einiges vorausschicken. 

In weitaus den meisten Fällen wird die Röntgenuntersuchung von seiten der Ärzte 
herangezogen zwecks Sicherung einer gestellten Diagnose. Die hohe Bedeutung dieses so wert- 
vollen diagnostischen Hilfsmittels ausführlichst auseinander zu setzen, dazu ist hier nicht die Stelle. 
Nun hat sich im Laufe von fast drei Jahren der ausgedehntesten Verwendung der Röntgen- 
untersuchung gezeigt, dass in ganz seltenen Fällen einmal eine Schädigung der Haut im Anschluss 
an Röntgenuntersuchungen eintritt. Einmal zeigen sich Schädigungen bei Personen, die durch 
eine individuelle, uns unbekannte Anlage ihrer Haut ganz besonders für solche Affektionen 
disponiert sind, oder aber die Röntgenuntersuchungen sind sehr ausgedehnt und sehr oft 
wiederholt worden. Bis zur Mitte dieses Jahres sind z. B. einige 70 Fälle bekannt gegeben 
worden, in denen sich Schädigungen von Patienten nach Durchstrahlungen gezeigt haben. 
Dabei muss man aber im Auge behalten, dass es sich um die Beobachtungen von hunderten 
von Forschern aller Nationen handelt, und die Zahl der mit Röntgenstrahlen Photographierten 
beziffert sich sicher auf Zehntausende Es ist nun leider ein Ding der Unmöglichkeit, vor- 
herzusagen, ob wohl ein Mensch für eine Röntgenschädigung disponiert ist oder nicht. Um 


1) Das Hüftgelenk sollte durch die Durchstrahlung wieder beweglich gemacht werden!! 
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indessen eventuelle Schädigungen möglichst hintanzuhalten, hat man auf Grund seiner Be- 
obachtungen Normen aufgestellt, wie lange man bei einer bestimmten Entfernung der Röhre 
einen Menschen unbeschadet der Bestrahlung aussetzen darf. Übereinstimmend haben sich die 
Beobachter dahin ausgesprochen, dass eine einmalige Bestrahlung, selbst wenn sie eine halbe 
Stunde dauert, bei einer Entfernung von 25 cm zwischen Röhre und Haut, keine schädigende 
Wirkung ausübt. Indessen ist auch diese Regel nicht ganz ohne Ausnahme. Es wäre nun 
nicht richtig, ein so sehr wertvolles für die Patienten und den Arzt schon unentbehrliches 
diagnostisches Mittel deswegen ganz zu verdammen, weil eventuell eine Person unter Tausenden 
mal eine Schädigung ihres Wohlbefindens davonträgt. Auch ist es nicht gestattet, die Röntgen- 
untersuchung wegen solcher Einzelfälle als gefahrvoll hinzustellen und unter dem Publikum 
in Misskredit zu bringen. Trotzdem bleibt es natürlich bedauerlich, dass solche schädigende 
Wirkungen immerhin jedem gelegentlich bei einer grossen Patientenzahl unterlaufen werden. 

Nun noch zu einem andern Punkte, der gleichfalls für die Beurteilung gerade dieses 
Falles von grosser Bedeutung ist. Patient hatte bereits im April und Mai 86 sehr lang 
andauernde Röntgensitzungen durchgemacht. Nun ist eine unbestrittene Thatsache, dass die 
durch die Röntgenstrahlen verursachten Entzündungen nicht unmittelbar nach den Bestrahlungen 
auftreten, sondern sich zu ihrer Entwicklung Zeit lassen und meist erst mehrere Wochen nach 
der letzten Sitzung kommen. In der Wissenschaft ist diese Thatsache so erklärt, dass man 
eine kumulative Wirkung der X-Strahlen auf die menschliche Haut annimmt, d. h. eine Person 
mit einer bestimmten individuellen Anlage kann z. B. 20 Sitzungen ganz unbeschadet ver- 
tragen. Kommt nun noch die 21. Sitzung hinzu, so findet ein solches Plus von chemischer 
oder anderer Wirkung auf die Haut statt, dass der Organismus erst nunmehr zu einer Reaktion 
veranlasst wird. Kennen wir nun selbst einerseits Fälle, wo eine Schädigung der Haut erst 
3—4 Wochen nach der letzten Einwirkung der Röntgenstrahlen ausgelöst wurde, so kommt 
für diesen speziellen Fall noch diese kumulative Wirkung in Betracht. Jedenfalls ist die 
Schädigung des Herrn S. mit auf Rechnung der früheren Sitzungen zu setzen. Durch diese 
36 Sitzungen war schon eine Störung in den tieferen Gewebsschichten der Haut hervorgerufen, 
die allerdings noch nicht äusserlich sichtbar war; immerhin genügte dann noch diese eine 
Durchstrahlung in meiner Anstalt, um die Entzündung der Haut zum Ausbruch zu bringen. 

Aus alledem geht zur Genüge hervor, dass ich im vorliegenden Falle in jeder Be- 
ziehung richtig bei Herstellung des Hüftbildes zu Werke gegangen bin. Die Apparate waren 
in bester Ordnung, die Manipulationen bei der Aufnahme selbst waren richtig und sachgemäss. 
Es war für mich ein Ding der Unmöglichkeit, die Schädigung von Herrn S. als eine eventuelle 
Folge der Durchstrahlung vorherzusehen. 

Ich bemerke daher zum Schlusse, dass irgend eine Fahrlässigkeit meinerseits ganz. 
ausgeschlossen ist.“ 

Im Hinblick auf diese Ausführungen von Herrn Prof. Dr. Hoffa hat sich dann die 
Staatsanwaltschaft an einen in Röntgenuntersuchungen erfahrenen Kollegen gewandt, der als 
Sachverständiger sich über die Angelegenheit äussern sollte. 

Schliesslich wurde der Staatsanwaltschaft auf ihre diesbezügliche Anfrage hin noch 
einmal der folgende kurze Bescheid: 

„Als Nachtrag zu meiner Antwort auf die Klageschrift des Herrn S. aus W. füge 
ich noch bei, dass wir mit einer primären Stromstärke von 11/,—2 Ampere bei 70—80 Volt 
arbeiten. Der Ruhmkorffsche Induktionsapparat giebt bis 55 cm Funkenlänge, der Unter- 
brecher macht bei Röntgenaufnahmen etwa 600 Unterbrechungen in der Minute.“ 

Der Sachverständige hat sich nach genauer Prüfung des ganzen Sachverhaltes im 
gleichen Sinne wie Herr Prof. Dr. Hoffa geäussert, und der Kläger ist daraufhin abgewiesen 
worden. 

Dieser Fall verdient jedenfalls, gleich wie der von Levy-Dorn eingangs angeführte 
das weiteste Interesse. 
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Es war bei der Aufnahme allerdings ziemlich lange exponiert worden, doch nicht 
länger, wie es bei einem korpulenten Erwachsenen im allgemeinen ohne Schädigung des 
Patienten gestattet ist; denn eine einmalige Bestrahlung, selbst wenn sie 30 Minuten andauert, 
hat nach übereinstimmenden Erfahrungen keine schädigende Wirkung. Haben wir und andere 
doch besonders bei röntgoskopischen Untersuchungen die Patienten oft genug noch längere 
Zeit im Bereiche der Röntgenstrahlen gelassen, ohne dass sich eine Dermatitis entwickelt hätte. 
Wir müssen dabei vor allem, wie auch besonders in der antwortlichen Schrift von Herm Prof. 
Dr. Hoffa betont worden ist, im Auge behalten, dass eben die individuelle Empfindlichkeit 
ganz verschieden ist, und sich so niemals vorhersagen lässt, ob nicht auch bei viel kürzeren 
Bestrahlungen gelegentlich mal eine Dermatitis auftritt. So haben wir z. B. einen Fall zu 
verzeichnen, wo bei einer Kopfaufnahme und acht Minuten Expositionszeit sich eine Hautent- 
zündung und starker Haarausfall einstellten. 

Doch gehört solch ein Fall zu den grössten Ausnahmen. Expositionszeiten bis zu 
10 Minuten werden, wie wir heute urteilen können, immer beibehalten bleiben, mögen wir noch 
sogenannte Verstärkungsmittel anwenden oder nicht. Es lässt sich eben kurz gesagt überhaupt 
nicht eine für alle Personen passende Norm aufstellen. 

Trotz alledem soll man natürlich versuchen, Schädigungen, so weit als nur möglich, 
auszuschliessen. 

Man soll also einmal die Entfernung zwischen Röhre und Körperober- 
fläche so weit nehmen, als es sich irgend noch mit der Schnelligkeit der Auf- 
nahme verträgt. 

Ferner soll immer nur gerade so lange exponiert werden, als die Dicke 
des betreffenden Körperteiles zulässt im Interesse der Güte des Bildes. Handelt 
es sich z. B. um eine diagnostische Aufnahme, bei der es voraussichtlich nicht auf die feinsten 
Feinheiten und auf die Schönheit des Bildes ankommt, soll man sich mit einer ganz kurzen 
Expositionszeit begnügen. Natürlich kann man in dieser Hinsicht keine Vorschriften machen, 
das muss jeder, der röntgographisch thätig ist, sich selbst im gegebenen Falle überlegen und 
zu vertreten wissen. 

Verfolgt man gewissenhaft diese Gesichtspunkte, so kann man jedenfalls getrost bei 
Bedürfnis mit den stärksten Strömen arbeiten, ohne dass man sich einen Vorwurf in irgend 
welcher Hinsicht selbst machen oder von anderer Seite machen zu lassen braucht. 

Ferner ist eine vernünftige Belehrung des Publikums über die Störungen, die die 
Röntgenstrahlen verursachen können, sehr am Platze. Denn man ist oft erstaunt und über- 
rascht, was für entsetzliche Geschichten den Röntgenstrahlen angedichtet werden. Geht man 
doch schon so weit, Todesfälle auf ihr Konto zu setzen. Und diese Sachen hört man nicht 
bloss aus dem Munde des Ungebildeten; auch das gebildete Publikum ist voll von solchen, die 
Röntgenstrahlen in Misskredit bringenden Erzählungen. Wir müssen also, wo sich die Gelegen- 
heit bietet, mit Wort und Schrift für dieses so ausserordentlich wertvolle Untersuchungsmittel 
eintreten, ohne dabei zu verschweigen, dass sich gelegentlich mal Schädigungen nach längeren 
oder häufig wiederholten Durchstrahlungen bei eigens disponierten Personen einstellen. 

Eine andere Frage ist die, ob wir nicht äussere Mittel finden werden, um die schädigenden 
Wirkungen der Röntgenstrahlen vollkommen hintenanzuhalten. Darüber werden zur Zeit die 
verschiedensten Versuche gemacht, doch sind die Akten in dieser Hinsicht noch nicht geschlossen. 
Vielleicht genügt schon das Bedecken des betreffenden Körperteils mit einer einfachen Lage 
ganz dünnen Stanniols, das eventuell mit dem Erdboden leitend verbunden ist. Jedenfalls haben 
wir die Beobachtung gemacht, dass bei Patientinnen, die zu therapeutischen Massnahmen 
durchstrahlt wurden und die aus äusseren Gründen anstatt einer dickeren Bleimaske nur eine 
solche von dünnem Stanniol für die umgebenden zu schützenden Partieen trugen, diese Partieen 
gesund blieben, trotzdem das dünne Metall die Strahlen fast ungehindert passieren lässt. 


Wendet also jemand, der in der Röntgographie bewandert ist, bei seinen Aufnahmen 
Fortschritte a. d. Gebiete d. Köntgenstrablen. II. 15 
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die nötige Vorsicht an, und es tritt trotzdem das Missgeschick in Gestalt einer Dermatitis an 
den Patienten heran, so ist das ja sehr bedauerlich; aber noch bedauerlicher ist es, wenn dann 
gleich mit dem Staatsanwalt gedroht und der Weg der Klage beschritten wird. Auch die 
Anwendung des so segensreich wirkenden Jodoforms ruft ja zuweilen ein recht unangenehmes, die 
Wundheilung sehr störendes Ekzem hervor, ohne dass dann der Arzt nur im Hinblick auf diese 
Komplikation verurteilt werden darf. Der Patient muss doch immer im Auge behalten, dass 
die Röntgenaufnahme in seinen eigenen Interesse gemacht wird und nicht zum Vergnügen 
des Arztes. 

Sollte aber in zukünftigen unglücklichen Fällen wieder einmal der Staatsanwalt heran- 
gezogen und der Arzt bedroht werden, so dürften für beide diese oben mitgeteilten Fälle von 
dem grössten Interesse sein. 

Wenn wir zum Schluss noch ein paar Worte den therapeutischen Massnahmen bei der 
Röntgen-Dermatitis widmen, so geschieht es, weil von den verschiedensten Seiten diesbezügliche 
Anfragen privatim und öffentlich erfolgen. 

Bei den leichten Formen, wo nur Rötung, eventuell Bläschenbildung etc. der Haut 
besteht, kommt man mit Puderungen mit reinem Amylum, mit feuchtwarmen oder kalten 
Umschlägen und Bleiwasserapplikationen aus. 

Ist es zu einer weitgehenden Verbrennung und Zerstörung der Oberhaut gekommen, 
sind gleichfalls die genannten Massnahmen am Platze, dazu kommt dann noch die Verwendung 
von Salben, wie Formalinsalbe, Borsalbe und anderen. 

Den tieferen Schädigungen der Geschwürsbildung, Nekotisierung der betreffenden 
Gewebspartieen u. s. w. steht man leider recht machtlos gegenüber. Umschläge mit Kampfer- 
wein, Chlorzink- und Argentum nitricum-Lösungen sind gelegentlich zu empfehlen. Man muss 
auch eventuell mal zum scharfen Löffel greifen, wenn die dicken speckigen Belege solcher 
ulcirierten Stellen garnicht weichen wollen, doch ist dies äusserst schmerzhaft. Wie gesagt, 
Patient und Arzt müssen in solchen Fällen grosse Geduld haben, und letzterer muss sein 
Hauptaugenmerk darauf richten, dem Patienten den langwierigen Heilungsprozess so schmerzlos 
als möglich zu gestalten. 
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Schlesische Gesellschaft für vaterländische Kultur 20. Mai 1898. 

Neisser: Demonstration mit Röntgenstrahlen behandelter Lupuskranker. Zwei Fälle sind ge- 
bessert, ein Fall vollkommen geheilt. Injektionen mit Tuberkulin und tuberkulinähnlichen Präparaten 
konnten eine Reaktion im Heilungsfalle nicht mehr zuwege bringen. An Moulagen werden die Vorstadien 
der Heilung demonstriert. N. hält den Heilungsvorgang für eine allmählige Abkapselung und Einschmel- 
zung der tuberkulösen Neubildungen durch den entzündlich hyperämischen Zustand des Gewebes. 

Albers-Schönberg (Hamburg). 

Unterelsässischer Ärzte-Verein, Strassburg, 26. Februar 1898. 

Kraft: Über Technik und Verwendung der Röntgenuntersuchung für den praktischen Arzt. 
Die Überschrift besagt alles. 

Röntgen-Vereinigung in Berlin. 

In der letzten Sitzung der Röntgen-Vereinigung in Berlin sprach Müllerheim-Berlin über die 
Verwertung der Röntgenstrahlen in der Geburtshilfe. Redner hat zunächst die photographischen Auf- 
nahmen systematisch an der Leiche geübt. Von vornherein liess sich erwarten, dass sich bessere Bilder 
erzielen lassen würden als bei Lebenden, denn einmal konnte die Expositionszeit länger ausgedehnt wer- 
den und zweitens fielen die Bewegungen von Mutter und Kind fort. Redner zeigte sehr gut gelungene 
Aufnahmen von einer Schulterlage, Gesichtslage, Hinterhauptlage, Querlage und von Zwillingen (Schädel- 
und Steisslage). 

Levy berichtet sodann über einige Neuerungen auf dem Gebiete der Röntgen-Technik. Was 
die Funkeninduktoren betrifft, so kann jetzt die ganze Hartgummi-Isolierung zwischen der Primär- und 
Sekundärspule ohne Schwierigkeiten und mit verhältnismässig geringen Kosten ausgewechselt werden. 


